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1. INTRODUCCION

El estrés es un fenomeno que afecta a la poblacion tanto mundial como
nacional, considerando que, México es el pais con mas alto indice de estrés.
El estrés afecta a cualquier individuo, area, nivel educativo o profesion, sin
embargo, el &rea médica o de la salud, al estar sometida a extenuantes y
prolongadas horas de trabajo y a desmedido agotamiento fisico y mental
desde el comienzo de la formacién profesional, propicia a que, los
estudiantes de esta area sean mas susceptibles a padecer estrés
académico.

El alumno de la licenciatura Cirujano Dentista, durante su formacion se
encuentra en constante adaptacion y aprendizaje en el que se ve sometido e
involucrado a diversas situaciones de estrés y estrés académico, siendo una
limitante, en el desempefio y desarrollo de sus estudios, desencadenando,
ademas, diversos problemas de salud fisicos, psicolégicos vy
comportamentales. Las estrategias de afrontamiento al estrés académico no
siempre son las adecuadas y dependen, en gran medida, de la auto
percepcion al estrés, ademas, la mayoria de los estudiantes y poblacién en
general no posee informacioén suficiente sobre el tema por lo que la atencion
y manejo del estrés académico es poca, especialmente en el éarea
odontolégica.

Esta investigacion pretende describir los efectos del estrés en estudiantes de
segundo afio de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional

Auténoma de México.
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2. MARCO TEORICO

2.1 Evolucion de los conceptos y definiciones del estrés

La palabra estrés es la traduccion espafiola del término original en inglés
“stress” que significa constriccion, fuerza impulsora o esfuerzo y demanda
energia, que, a su vez, ha sido tomado del latin “strictiare”, que significa
estrechar o constrefiir.!

Robert Hooke, utiliz6 el término “estrés” con un acento técnico debido al uso
de la misma palabra en el campo de la ingenieria, explicd y proporciono el
concepto de carga, postulando que cuando una presion es aplicada sobre
una estructura, ésta produce un efecto de “estiramiento”, generando un
cambio de la forma. El concepto es entendido aqui como la situacion en la
cual una exigencia externa actla sobre un cuerpo y éste, se expone a un
desgaste.?

Claude Bernard, en 1927, desarroll6 un estudio sobre el estrés sugiriendo
que los cambios externos en el ambiente pueden incidir en el organismo, por
lo que es basico que dicho organismo mantenga la capacidad para sostener
un grado de estabilidad de su medio ambiente interno. Para Basowitz,
Persky, Korchin y Grinker (1955) el estrés son los estimulos con mayor
posibilidad de causar trastornos, lo cual esta muy cerca de Miller que lo
define como cualquier estimulacion, externa o no usual, que ante una
amenaza, provoca un cambio en el comportamiento. Kals (1978), entiende
que el estrés es la conducta del individuo para afrontarlas. Lazarus y
Folkman (1981), por su parte conciben el estrés como una dinamica
bidereccional entre el entorno y la persona con una interactuacion que
condiciona a los dos factores.?

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define al estrés como el

conjunto de reacciones fisiolégicas que prepara al organismo para la acciéon.*
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Como término general, el estrés designa a todas las exigencias, tensiones y

agresiones a las que es sometido un organismo humano o animal, en forma
aguda o croénica; es la respuesta fisioldgica y psicologica que manifiesta el
individuo ante los diferentes estresores o estimulos; se considera como la
sumatoria de la interaccion de diferentes demandas o exigencias a las que
es sometido el individuo y la respuesta especifica a las mismas. En otras
palabras, el estrés es un proceso natural que responde a la necesidad de
adaptarnos al entorno en constante cambio, que resulta perjudicial si es muy

intenso o se prolonga en el tiempo.*
2.2 Mediadores de larespuesta al estrés

Cuando se desencadenan situaciones de estrés, se activan casi de manera
simultanea reflejos del sistema nervioso simpatico y glandulas suprarrenales,
siendo el principal efecto de la respuesta al estrés el eje hipotdlamo-hipdfisis-
glandulas suprarrenales. ©

En el hipotdlamo, las neuronas del nucleo paraventricular poseen axones
gue se proyectan a la capa externa de la eminencia media donde secretan la
hormona liberadora de corticotropina (CRH). La CRH desde la circulacion
porta-hipofisiaria estimula las células corticotropas de la adenohipofisis a que
secreten la hormona adrenocorticotropa (ACTH). La ACTH tiene como
organo blanco la corteza de las glandulas suprarrenales en las porciones
fasciculada y reticular, que en respuesta a la estimulacién de la ACTH
segrega glucocorticoides, siendo el principal el cortisol (Imagen 1).°

La exposicion del organismo a condiciones adversas ocasiona la activacion
de las neuronas preganglionares simpaticas, ubicadas en el asta intermedio
lateral de los segmentos toracico a lumbar de la médula espinal, y liberacion
de noradrenalina por las neuronas posganglionares simpaticas. Asi mismo, la
activacion simpatica estimula a las células cromafines de la médula de las
glandulas suprarrenales a que secreten adrenalina al torrente sanguineo. La

adrenalina aumenta el gasto cardiaco, la tasa respiratoria y el flujo sanguineo
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a los muasculos, con lo que prepara al organismo para emitir una de dos

respuestas, pelear o huir.> 6

Hipotélahwo

Corticoliberina
(CRH)

Corticotropina
(ACTH)

Adenohipofisis

- Corteza suprarrenal

Neuronas del sistema
nervioso simpético

\ Médula suprarrenal
y ™~ Adrenalina y

noradrenalina

Imagen 1. Mediadores de la respuesta al estrés®

2.3 Fases del estrés

Existen tres fases en la respuesta al estrés, la primera, es la reaccién de
alarma o movilizacién de los recursos en la cual el cuerpo se prepara para la
defensa o la huida esto conlleva a, cambios fisiolégicos que provocan
diferentes reacciones en el cuerpo: tensién muscular, agudizacién de los
sentidos, aumento de la frecuencia cardiaca, liberacion de adrenalina,
cortisol y otras hormonas; la segunda, es la fase de resistencia en la que
hay un aumento del consumo de la energia, una vez que, se ha utilizado la
reserva energeética, el organismo necesita tiempo para recuperarse, cuando
el estrés continua durante largos periodos, la energia se utiliza, pero no se
reemplaza y se produce la tercera fase o agotamiento, conduce a un estado
de deterioro. Por lo tanto el estrés no liberado interfiere la actividad fisica y el

bienestar mental de la persona (Imagen 2).”
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FASES DEL ESTRES

NIVEL NORMAL
DE RESISTENCIA

RESISTENCIA

Imagen 2. Fases del estrés?'®

2.4 Tipos de estrés

Dependiendo su evolucion y duracion, se pueden establecer distintas formas
de estrés, con caracteristicas y sintomas diferenciados, estrés agudo y estrés

crénico.’
2.4.1 Estrés agudo

Es la forma mas comun del estrés que surge ante presiones y demandas
presentes o0 que se anticipan en un futuro préximo, su curso suele ser breve;

los sintomas incluyen:
. Malestar emocional: ira, ansiedad o depresion.

. Problemas musculares, incluyendo cefaleas tensionales, dolor de

espalda, dolor en mandibula, tension muscular, etc.
. Problemas digestivos como meteorismo, diarrea o estrefiimiento.

. Hiperactivacion transitoria que provoca elevacion en la tension arterial,

mareos, dolor en pecho y dificultad en la respiracion.’

10
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Es el estrés rutinario que agota a la persona, causando estragos de larga
duracion, es provocado por demandas y presiones que se prolongan por
periodos aparentemente interminables.

Algunas formas de este tipo de estrés derivan de acontecimientos
traumaticos experimentados y puede relacionarse con la aparicion de

intentos de suicidio, comportamientos violentos e infartos.’
2.4.2.1 Trastorno de estrés postraumatico

Se presenta después de una situacion traumatica, donde la gran mayoria de
las personas experimentan pensamientos intrusos. Estas intrusiones tienen
una finalidad adaptativa, para mejorar la capacidad de supervivencia del
individuo en su entorno, sin embargo, esto se mantiene en el tiempo y se
convierte en una situacion cronica.

La aparicion de este trastorno se debe al fracaso de los mecanismos de
“cicatrizacion” del propio organismo; las personas no son capaces de integrar
el recuerdo del acontecimiento traumatico en su memoria, como parte de su
pasado. Cuando se desencadena el miedo o terror es solo mental sin tener
repercusiones fisicas.?

Los individuos que lo presentan estan en perpetuo estado de hipervigilancia
(dificultades de concentracion, sobresalto facil e invasién de recuerdos e
imagenes), en una activacion emocional persistente (irritabilidad y angustia),
con re-experimentacién vivida y realista del acontecimiento traumatico,
ademas presentan alteraciones del suefio y evitan los estimulos directa o

indirectamente relacionados con la experiencia traumatica.®

11
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El concepto Burnout fue mencionado por primera vez por Freudenberger en
1974, sin embargo Maslach lo dio a conocer en 1977 en el ambito
psicoldgico para referirse al desgaste profesional que sufren los trabajadores
de los servicios humanos; aunque no existe una definicibn unanimemente
aceptada, el sindrome de Burnout es una respuesta del individuo al estrés
laboral crénico, que surge al trabajar bajo condiciones dificiles, y que puede
dar lugar a un grave deterioro del rendimiento profesional; se caracteriza por

tres dimensiones o etapas:
«Cansancio fisico y psiquico o pérdida progresiva de energia.

*Despersonalizacién o desarrollo de sentimientos negativos y actitudes de
cinismo acompafadas de respuestas frias e impersonales hacia las

personas.

*Falta de realizacion personal en el trabajo o tendencia a evaluarse
negativamente en la realizacion del trabajo.
Como consecuencias del sindrome podemos encontrar desmotivacion,
negativismo, pasividad, indiferencia, indecision, ausentismo, bajo rendimiento
y productividad, consumo abusivo de alcohol, farmacos, drogas, entre
otros.0
Las causas son muy diversas, algunas estan relacionadas con la carga de
trabajo y, en concreto, con la imposicién de exigencias de resultados dificiles
de cumplir, aunado al desequilibrio entre las expectativas y la realidad del

trabajo.t!

Segun Bosqued Lorente, tanto en Latinoamérica como en Espafia este
sindrome oscila entre 30 y 40% en los profesionales de la salud, en especial
aguellos que trabajan en clinicas y hospitales, esto debido a la poca

predictibilidad, la alta concentracion que tienen que poner en el trato y la

12
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relacion de la ayuda, sin embargo, en la actualidad esta relacionado a una

amplia gama de profesiones.!?
2.5 Efectos sistémicos del estrés a largo plazo

Actualmente no existe duda que el estrés constituye un importante factor de
riesgo tanto para la salud fisica como para la mental. El estrés puede alterar
o afectar la salud a través de la ocurrencia de un trastorno, afectando el
curso de una enfermedad y generando nuevas fuentes de estrés,
produciendo malestar fisico y psiquico, reduciendo el bienestar y calidad de
vida (Imagen 3).

Asi mismo el estrés, puede inducir efectos indirectos sobre la salud,
refiriendose a los estilos de vida o respuestas de afrontamiento nocivas, tales

como fumar, usar drogas o realizar poca actividad fisica.'% 1°

La exposicion persistente al estrés provoca un descontrol en la regulacion de

la respuesta normal del sistema inmune.*?

El estrés agudo tiene un efecto estimulante sobre el sistema inmune,

mientras que el estrés cronico presenta una disminucion del mismo.16

Al estimularse puede generar que se eleve el cortisol, que esta involucrado
en fallas inmunosupresoras, lo que da como resultado que la persona sea
mas propensa a infecciones; mientras que, al disminuir puede provocar una
menor produccion de cortisol, lo cual pudiera desencadenar enfermedades

autoinmunes, o desarrollar alergias.*?

13
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Cambios de humor (enojo, irritabilidad,
depresion). Falta de energia, problemas de
concentracion y para dormir. Dolor de cabeza y
mareos.

Aumento de la tension arterial (hipertension) y
frecuencia cardiaca, con riesgo de ataque
cardiaco.

Trastornos gastrointestinales.

Trastornos musculo esqueléticos .

Imagen 3. Efectos del estrés*
2.5.1 Desordenes gastrointestinales

Debido al estrés constante la persona dafia sus érganos viscerales porque
son uno de los principales referentes de las emociones. El nerviosismo y las
preocupaciones se resienten en el estomago generando inflamacion, célicos,
diarrea y estrefiimiento, en casos mas graves, vomito y dolor agudo.*?

Dentro de la respuesta al estrés disminuye el flujo sanguineo que llega al
estbmago para poder suministrar oxigeno y glucosa a otras partes del
cuerpo. La adrenalina disminuye el tono, motilidad y secrecion gastrica e
intestinal; el proceso de digestion requiere un elevado gasto energético, y por
consiguiente, queda interrumpido como consecuencia del estrés.

Ademas, afecta la sobreproduccién de acido clorhidrico en el interior del

sistema gastrointestinal y disminuye las defensas del estdbmago frente al

14
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efecto de dicha sustancia sobre las células que constituyen sus paredes

facilitando la entrada de bacterias que pudieran dafiar el aparato digestivo.t’
Dentro de los desordenes gastrointestinales mas comunes derivados del

estrés podemos encontrar:

*Gastritis: su manifestacion aguda se presenta por una inflamacion aguda
transitoria del estbmago, sobre todo de la mucosa, su etiologia depende de
varios factores como, dieta y habitos personales (alimentos muy
condimentados, consumo excesivo de alcohol, desnutricion, tabaquismo,
etc.), infecciones bacterianas (Helicobacter pylori, difteria, salmonelosis,
neumonia, estafilococos), infecciones virales (hepatitis, gripe,
mononucleosis infecciosa), farmacos (AINE, cortisona, fenilbutazona,
quimioterapicos, etc.) y agentes quimicos y fisicos(ingestion de productos
guimicos corrosivos como soda caustica, fenol o lisol, irradiacion gastrica,
traumatismo, cirugia, etc.); sin embargo, en la manifestacion crénica se
propusieron varios factores etioldégicos en ausencia de una causa clara de
ésta, en los cuales las crisis recurrentes de gastritis aguda puede
desencadenar gastritis cronica, asi como reflujo de los contenidos
duodenales en el estbmago, infeccion por Helicobacter pylori (actia sin
control en el organismo a causa del dafio que el estrés produce cuando
“‘desconecta” al sistema inmune de manera periédica), enfermedad
asociada del estbmago y duodeno, anemia hipocromica cronica, factores

inmunoldgicos.

-Ulceras pépticas agudas: las Ulceras pépticas son areas de degeneracion
0 necrosis en la mucosa gastrointestinal expuesta a secreciones acidas y
pépticas; las Ulceras pépticas agudas son erosiones pequefias y multiples
de la mucosa que se observan con mayor frecuencia en el estbmago pero
gque, en ocasiones comprometen al duodeno, se producen aparentemente

por hipoxia isquémica de las células de la mucosa o deplecion de la

15
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“barrera” mucosa gastrica, lo que determina que sea mas susceptible a las

secreciones acidas y pépticas.*®

«Sindrome de Intestino Irritable: El sindrome de intestino irritable se define
como un trastorno intestinal de naturaleza funcional dado por dolor o
malestar abdominal asociado con un cambio en los habitos intestinales
(estrefiimiento o diarrea). Se han documentado algunos factores
desencadenantes asociados con la aparicion de los sintomas, entre ellos,
el consumo de ciertos alimentos, la ingesta de farmacos y el abuso de
sustancias psicoactivas, algunos factores hormonales e incluso estados
psicologicos como ansiedad, panico, depresion, autoexigencia, frustracion,
baja autoestima, necesidad de aprobacion social y rigidez para el
cumplimiento de las normas sociales, los conflictos laborales, las

dificultades econémicas o interpersonales, entre otros.®

*Estrefiimiento: durante el estrés los movimientos peristalticos del intestino
son menores y esto genera menor aporte sanguineo y transito intestinal
lento, teniendo efectos colaterales como hemorroides, fisuras anales,

colitis, entre otras.?
2.5.2 Problemas cardiovasculares

El estrés determina un incremento del gasto cardiaco por aumento de la
frecuencia cardiaca. Habiendo mayor demanda de oxigeno por el miocardio
para poder contraerse. Por lo cual se incrementa el flujo sanguineo hacia el
corazdén llevando consigo un mayor aporte de oxigeno; el aumento de la
frecuencia cardiaca se acompafia de un incremento de adrenalina y
noradrenalina, es por ello que la respuesta hormonal puede contribuir al

aumento de las cifras de tension arterial.1’

16
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2.5.3 Trastornos musculo esqueléticos

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2004) define el trastorno
muasculo esquelético (TME) como "los problemas de salud del aparato
locomotor, es decir, muasculos, tendones, esqueleto 6seo, -cartilagos,
ligamentos y nervios, abarcando desde molestias leves y pasajeras hasta
lesiones irreversibles e incapacitantes".?0 21

Cuando el cuerpo humano es sometido a posturas estaticas y repetitivas,
durante tiempo prolongado, se pueden iniciar una serie de eventos que
pueden derivar en dolor, injuria o algin desorden musculo esqueletal.??

El estrés se considera como un factor a tener en cuenta en el desarrollo de
lesiones musculo esqueléticas porque produce una limitacion en la
capacidad del organismo para reparar los tejidos lesionados y porque las
reacciones y comportamientos en situaciones de estrés provocan un
excesivo esfuerzo del trabajador por actuar rapido sin alcanzar la mayor
eficiencia, incrementando la sensibilidad psicofisica al dolor y conduciendo al
desarrollo de posturas inadecuadas, desencadenando con mayor frecuencia
lesiones de espalda, cuello y articulaciones.?

Los TME mas comunes incluyen:

. Sindrome del tunel carpiano
o Tendinitis

o Tendosinovitis

. Mialgias

. Lumbalgias

2.6 Efectos mentales del estrés

El estrés tiene un rol importante en el desencadenamiento y evolucién de los
trastornos mentales, constituyendo un factor de riesgo y componente

significativo en trastornos por abuso y dependencia de sustancias.?
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La palabra ansiedad proviene del latin anxietas, que significa congoja o
afliccion.

Consiste en un estado de malestar psicofisico caracterizado por una
inquietud, inseguridad o temor ante lo que se vivencia como una amenaza
inminente.

Cuando la ansiedad es leve produce una sensacion de inquietud,
intranquilidad y desasosiego, cuando es severa puede llegar a paralizar al
individuo, transformandose en panico.!

Por lo general la ansiedad se manifiesta en un patron caracteristico de
experiencia subjetiva, cambios psicolégicos, y conducta, sentimientos de
aprension y tension, taquicardia, dificultad para respirar, problemas
digestivos y estado de confusién.??

2.6.2 Fobias

Se entiende por fobia a un trastorno caracterizado por un miedo intenso,
persistente, excesivo e irracional hacia objetos o situaciones concretas que,
por lo general, se acompafia por una tendencia a evitarlos.

Las personas que padecen fobias presentan dos sintomas caracteristicos:
ansiedad fébica y evitacion fobica.

La primera se manifiesta ante la presencia real o imaginaria del objeto,
persona o situacion temida (miedo al miedo), puesto que se da en ausencia
directa del estimulo fébico, comprende sintomas mentales, fisiolégicos y
conductuales que varian en intensidad, entre los que se encuentran
sentimientos de inseguridad e incapacidad, aprension intensa, pérdida de
control, taquicardia y tension muscular.

La evitacion fobica por su parte, consiste en una tendencia del individuo a

alejarse o rehuir del contacto con el estimulo temido.!

18



a,

‘l

Facultad de Odontologia 1904

2.6.3 Depresiodn

5

=

Universidad Nacional Auténoma de México

il

El estrés puede condicionar la evolucién de un trastorno depresivo asociado
a factores sociales, culturales, econdmicos y medioambientales; este

trastorno se puede encontrar de dos tipos:

*Depresion leve: en este se cumplen con las obligaciones diarias con

apatia y desgano.

*Depresion intensa o grave: ocurre cuando la persona se encierra en su
mundo y no realiza ninguna actividad laboral o recreativa, predominando la
tristeza, ansiedad o sensacion de vacio, pérdida de interés en actividades
gue antes se disfrutaban, llanto excesivo, mayor inquietud e irritabilidad,
disminucién en la concentracion, baja energia, pensamientos de muerte o
suicidas, aumento de alteraciones en peso y/o apetito, sentimientos de

culpabilidad, desesperanza y cambio en los habitos del suefio.?*
2.7 Estrés académico

El estrés académico se define como una reaccion de activacion fisiol6gica
emocional, cognitiva y conductual ante estimulos y eventos académicos.?
Dicho de otra manera, el estrés académico, es aquel, que se produce a partir
de las demandas que exige el &mbito educativo.?®
Es un proceso sistémico, de caracter adaptativo y esencialmente psicolégico,
gue se presenta de manera descriptiva en tres momentos:
1. Primero, en contextos escolares, el alumno presenta una serie
de demandas, éstas son evaluadas por el mismo.
2. Si son valoradas como amenazantes son consideradas como
estresores (input); los estresores provocan un desequilibrio sistémico

o serie de sintomas.
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3. Por ultimo, el desequilibrio sistémico obliga al alumno a realizar

acciones de enfrentamiento (coping) enfocadas a la restauracion del
equilibrio sistémico (output) (Imagen 4).26

PERSONA

Valoracion

DESEQUILIBRIO
SISTEMICO

Valoracién
(Coping)

OUTPUT.
RESTAURACION

DEL EQUILIBRIO
SISTEMICO

Imagen 4. Proceso de estrés académico?®

2.7.1 Estresores académicos y estrategias de afrontamiento

Son estimulos o eventos que amenazan la salud o integridad de una persona
en el ambito escolar, cuya caracteristica primordial es el percibirse como
angustiante.
Se pueden clasificar como:

e Generales: aquellos que no son exclusivos de una carrera.

e Especificos: aquellos que corresponder a estudiantes de una carrera

en particular.?®

Las estrategias de afrontamiento por su parte, son los procesos cognitivos y
conductuales en cambio constante que se desarrollan para manejar las

demandas especificas evaluadas como amenazantes.®
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2.7.2 Medicién de las respuestas psicofisiolégicas del estrés

académico

En medida de percepcién de estrés, en el contexto académico, se han
empleado diversos instrumentos para su estudio, sin embargo, pocos miden
las respuestas psicofisiolégicas del estrés?’,algunos de los cuales seran

descritos a continuacion.
2.7.3 Inventario SISCO del Estrés Académico

El inventario SISCO del Estrés Académico es un inventario auto descriptivo,
elaborado por Arturo Barraza; comprende 31 items distribuidos de la

siguiente manera:

o Un item de filtro que, en términos dicotomicos (si-no) permite
determinar si el encuestado es candidato o no a contestar el
inventario.

o Un item que, en una escala tipo Likert de cinco valores
numeéricos (del 1 al 5 donde uno es poco y cinco mucho) identifica el
nivel de intensidad del estrés académico.

o Ocho items que, en un escalamiento tipo Likert de cinco valores
categoriales (nunca, rara vez, algunas veces, casi siempre y siempre)
permiten identificar la frecuencia en que las demandas del entorno son
valoradas como estimulos estresores.

o Quince items que, en escala tipo Likert de cinco valores
categoriales (nunca, rara vez, algunas veces, casi siempre y siempre)
permiten identificar la frecuencia con que se presentan los sintomas o
reacciones al estimulo estresor.

o Seis items que, en escala tipo Likert de cinco valores
categoriales (nunca, rara vez, algunas veces, casi siempre y siempre)

permiten identificar la frecuencia de uso de las estrategias de
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afrontamientos.?8
2.7.4 Cuestionario de Estrés Académico CEA

Este cuestionario fue elaborado por Cabanach, Valle, Rodriguez, Pifiero y
Garcia; es un instrumento psicométrico, compuesto por tres escalas, que
evalla los estresores académicos (E-CEA), respuestas de estrés (R-CEA) y
afrontamiento de estrés (A-CEA)

La escala de Estresores Académicos E-CEA, esta formada por 54 items que
evalian el grado en que determinados estimulos presentes pueden ser
percibidos y valorados por el alumno como un peligro o amenaza, es una
escala con respuestas tipo Likert, que va del 1 (nunca) al 5 (siempre). 2729

La escala de Respuesta de Estrés R-CEA evalla los sintomas asociados a
dimensiones fisicas, emocionales, cognitivas Yy comportamentales
relacionadas al estrés académico, esto a través de 22 items, asi mismo se
basa en una escala tipo Likert.

Por ultimo, la escala A-CEA o de Afrontamiento al Estrés, esta compuesta
por 23 items, que evallan las estrategias cognitivas y conductuales que
maneja el estudiante al momento de afrontar situaciones de estrés
académico, las respuestas son en escala tipo Likert, en donde el estudiante
puede elegir entre cinco opciones: Nunca (1), Alguna vez (2), Bastantes

veces (3), Muchas veces (4) y Siempre (5).%°
2.7.5 Inventario de Estrés Académico |I.LE.A

El Inventario de Estrés Académico es un instrumento de tipo exploratorio que
fue disefiado especificamente para la evaluacion del estrés académico en
universitarios. Permite conocer qué situaciones son las que provocan un
mayor nivel de estrés percibido, qué tipo de respuesta es la que se asocia a
dicho estrés y cual es la relacién entre cada una de las situaciones, asi como

la manifestacion conductual. Para cada una de las situaciones planteadas se
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presenta una escala tipo Likert con valores de 1 a 5 (donde 1 representa

Universidad Nacional Auténoma de México

Nada de estrés y 5 Mucho estrés), indicando el grado de estrés que dicha
situacién puede generar.3°
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3. ANTECEDENTES

Actualmente el estrés, es un fendmeno universal; en paises como Estados
Unidos, el 70% de las consultas médicas son por problemas derivados del
estrés.?®

De acuerdo a la Organizacion Mundial de Salud (OMS), México es el pais
con mas alto indice de estrés.3!

Las estadisticas de la Asociacion Mexicana de Estrés, Trauma y Desastres
(AMETD), revelan que el 54% de la poblacién mexicana sufre estres.
Estudiar cualquier profesion, en particular las relacionadas con ciencias
médicas o area de la salud, puede convertirse en fuente generadora de
estrés, ya que, los estudiantes se encuentran cumpliendo cargas académicas
prolongadas, intercalando cursos teéricos y practicos.3?

En un estudio realizado en 2011, en la Universidad Peruana de Ciencias
Aplicadas, en las facultades de Derecho, Psicologia y la Escuela de Medicina
Humana sobre los niveles de estrés y formas de afrontamiento, se determiné
un mayor nivel de estrés en estudiantes de medicina que en estudiantes de
derecho y psicologia.3?

Segun Diaz Martin y cols. en un estudio realizado en estudiantes de primer
afo de la carrera de Medicina, de noviembre de 2012 a enero de 2013, los
estudiantes presentaron estrés académico en un nivel moderado, siendo la
fatiga, el cansancio, la ansiedad y la angustia los sintomas principales.®*

Por su parte, en un estudio que se realizaron Rivas Acufia y cols. en 137
estudiantes de la licenciatura de enfermeria en la Universidad Juarez
Auténoma de Tabasco se establecié que, entre las manifestaciones mas
frecuentes de ansiedad asociada a estrés académico se encuentran la
onicofagia y la inquietud.*

Ramirez y cols. reportaron en 2013 que de 359 estudiantes encuestados del

area de salud de la Universidad del Pacifico Privada 96%, tuvieron
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momentos de nerviosismo y preocupacion asociados al estrés académico,

incrementandose en mujeres.3®

Mientras que, en un estudio comparativo entre estudiantes de las
Licenciaturas en Enfermeria y Nutricion durante el periodo 2015-2016 en la
Universidad Sierra del Sur, Oaxaca, donde fue aplicado el inventario SISCO
en 187 alumnos de la licenciatura en enfermeria y 42 alumnos de la
licenciatura en nutricién, sefialé que, alumnos de los primeros semestres
tuvieron puntuaciones mas altas de estrés en comparacion con los mas
avanzados, sin embargo, entre ambas licenciaturas no existieron diferencias
en cuanto al nivel de intensidad de estrés.3!

Segun Diaz y cols. en estudiantes de odontologia, existen situaciones de
estrés académico muy particulares, entre los que destacan: examenes,
atenciébn de pacientes con pocos recursos para costear Sus Ppropios
tratamientos, recarga de trabajos en practicas clinicas, altos costos de
materiales y falta de tiempo para el descanso.

En un estudio del 2011 realizado en una universidad publica de la ciudad de
Cartagena, en el que se llevd acabo el inventario SISCO en estudiantes de
odontologia, siendo el tamafio de muestra 251 estudiantes, revel6 que el
87.2% de los participantes present6 estrés académico, marcando los valores
mas altos dentro de la medicién del nivel de intensidad el 97.7% de los
participantes; con respecto a las situaciones que mas generan estrés
académico, se encontr6 la forma de evaluacién del docente, predominando
ademas, como reaccion fisica, psicolégica y comportamental, la somnolencia
en 10.8%, y la religiosidad la estrategia de afrontamiento mas utilizada en
14.7% de los estudiantes.®?

Mientras que, en la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional
Mayor de San Marcos Perq, en 2014, tras la aplicacion del inventario SISCO
en 186 estudiantes, se reportd que 100% de los estudiantes que participaron
presentaron estrés, con una intensidad de 3.5, sobre la escala de 1 a 5,

siendo el estresor mas frecuente, “casi siempre” la sobrecarga de tareas y
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trabajos en 48.9% de los participantes, y en donde el 57% considera que

“algunas veces” la personalidad y caracter del profesor es percibido un factor
estresor; la somnolencia y mayor necesidad de dormir en 50% de los
participantes, fue la principal reaccion ante el estrés marcada entre las
casillas de “casi siempre” y “siempre”, siendo como estrategia de
afrontamiento mas frecuente “casi siempre” y “siempre” la habilidad asertiva
en 51.6% de los participantes.3®

Respecto a, un estudio realizado en 2016, en el que, de igual manera se
llevé acabo el inventario SISCO en 82 estudiantes de odontologia de una
universidad peruana, asegura que, 93.9% de los estudiantes presentaron
momentos de preocupacién o nerviosismo, con un nivel de intensidad de 3.3;
las reacciones fisicas ante el estrés mas frecuentes fueron somnolencia,
dolores de cabeza o migrafias y fatiga crbnica, siendo la estrategia de
afrontamiento mas empleada, la elaboracién de un plan y la ejecucién de

tareas.’”
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4. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El estrés, hoy en dia, es un problema de salud cada vez mas frecuente y
creciente a nivel mundial que puede llegar a desencadenar diversos
problemas de salud, tanto fisicos, como psicoldgicos, asi mismo, puede traer
consigo la adopcion de habitos nocivos como el tabaquismo, el alcoholismo,
el abuso de sustancias toxicas, mala alimentacion y sedentarismo,
originando, ademas, un bajo y deficiente desempefio y rendimiento
académico y/o laboral.

Especificamente el estrés académico afecta cualquier edad y cualquier nivel
educativo, sin embargo, el estrés aumenta a medida que las
responsabilidades y la sobrecarga de trabajo crecen, siendo los estudiantes
universitarios unos de los méas afectados, llegando a mostrar cambios
conductuales significativos, que no solo afectan al estudiante en si mismo,
sino, también, a sus relaciones interpersonales y en el caso de carreras
relacionadas al area de salud, como lo son medicina y odontologia, en su
relacion médico-paciente.

Esto se debe a que, en diversas ocasiones, los estudiantes no distinguen al
estrés como un problema y por ello no cuentan con las estrategias
adecuadas para su afrontamiento, generando problemas fisicos como
gastritis y colitis, aunado a trastornos como el sindrome de Burnout y en
casos extremos el suicidio; es por ello que surge el siguiente
cuestionamiento:

¢, Cudles son los efectos del estrés en los estudiantes de segundo afio
de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Autbnoma de

México?
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5. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

La identificacion del estrés académico en los estudiantes es de vital
importancia, ya que, permite un manejo adecuado del mismo.

Actualmente existen pocos instrumentos de medicion de estrés académico,
como el inventario SISCO, que abarcan, estresores académicos, respuestas
al estrés y estrategias de afrontamiento al estrés, estandarizados y
realizados en poblacion mexicana.

Por lo anterior, el presente estudio permite sefialar la importancia del
conocimiento del estrés y estrés académico para la prevencion de futuros
trastornos asociados.

Ademas, nos permite conocer el nivel de intensidad del estrés, estresores
académicos, efectos fisicos, psicolégicos y comportamentales mas comunes,
asi como las estrategias de afrontamiento mas utilizadas para el mismo, en
estudiantes de segundo afio de la Facultad de Odontologia de la UNAM,
determinando la relacion del estrés asociado al ambito académico
odontoldgico, lo que, en un futuro podrd ser de utilidad en el disefio y
planeacibn de programas psicoldégicos con estrategias adecuadas,
encaminadas al afrontamiento del estrés en el area odontolégica, asi como,
la atencién oportuna del mismo, mejorando las reacciones comportamentales

y el rendimiento académico.
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6. OBJETIVOS
6.1 Objetivo general

Determinar los efectos del estrés en estudiantes de segundo afio de la

Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Autbnoma de México.
6.2 Objetivos especificos

o Conocer la prevalencia de estrés académico en estudiantes de
segundo afio de la Facultad de Odontologia de la Universidad
Nacional Autbnoma de México.

o Identificar el nivel de intensidad de estrés en estudiantes de
segundo afio de la Facultad de Odontologia de la Universad Nacional
Auténoma en base al inventario SISCO.

o Identificar los estresores mas comunes en estudiantes de
segundo afio de la Facultad de Odontologia de la Universidad
Nacional Autbnoma de México en base al inventario SISCO.

o Conocer las estrategias de afrontamiento al estrés académico
de estudiantes segundo afio de la Facultad de Odontologia de la
Universidad Nacional Autbnoma de México en base al inventario
SISCO.
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7. MATERIALES Y METODOS

7.1 Tipo de estudio
Transversal y descriptivo
7.2 Poblacion de estudio

Estudiantes de segundo afio de la licenciatura cirujano dentista de la
Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Autbnoma de México.

7.3 Selecciéon y tamaio de la muestra

Se realiz6 un muestreo por conveniencia, aplicando el inventario SISCO a
294 estudiantes, de los cuales 130 fueron del turno matutino y 164 del turno

vespertino.

7.4 Criterios de seleccion
7.4.1 Criterios de inclusion

e Estudiantes sin distincion de género.

e Estudiantes inscritos en segundo afio.
7.4.2 Criterios de exclusion

e Estudiantes que no quisieron participar.

e Estudiantes que no asistieron el dia de la aplicacion del inventario
SISCO.

e Estudiantes recursadores inscritos en segundo afio.

e Inventario SISCO incompleto.
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7.5 Definicién operacional de las variables
o EDAD: Son los afios cumplidos a la fecha de la aplicacion del
inventario.
o GENERO: Diferencia biolégica de hombres y mujeres.
Registrado como F= femenino, M= masculino
o ESTRES: Estado de angustia ante alguna situacion

(preocupacion o nerviosismo). Se registra en términos dicotomicos, Si
o No en la siguiente pregunta:

o Durante el transcurso de este semestre ¢has tenido momentos
de preocupacién o nerviosismo?

. NIVEL DE INTENSIDAD DE ESTRES: Intensidad de
preocupacion o nerviosismo (angustia) que se presenta ante alguna
situacion. se registra en una escala del 1 al 5 donde (1) es poco y (5)
mucho en la siguiente pregunta:

o Con la idea de obtener mayor precisiéon y utilizando la escala
del 1 al 5 sefiala tu nivel de preocupacién o nerviosismo.

o ESTRESORES: Sefalan las circunstancias o condiciones que
generan intranquilidad o angustia en el individuo (situaciones
inquietantes), ocasionado por estrés. Son registradas por una escala
tipo Likert donde (1) es nunca, (2) rara vez, (3) algunas veces, (4) casi
siempre y (5) siempre, en la pregunta nimero 3.

. REACCIONES FISICAS (EFECTOS FISICOS): Sefialan los
cambios en el cuerpo humano a raiz del estrés. Son registradas por
una escala tipo Likert donde (1) es nunca, (2) rara vez, (3) algunas
veces, (4) casi siempre y (5) siempre, en la pregunta nimero 4.

. REACCIONES PSICOLOGICAS (EFECTOS PSICOLOGICOS):
Cambios mentales desencadenados por estrés. Registrados por una
escala tipo Likert donde (1) es nunca, (2) rara vez, (3) algunas veces,

(4) casi siempre y (5) siempre, en la pregunta nimero 4.
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o REACCIONES COMPORTAMENTALES (EFECTOS

COMPORTAMENTALES): Cambios en la conducta dados en
respuesta al estrés. Se registran por una escala tipo Likert donde (1)
es nunca, (2) rara vez, (3) algunas veces, (4) casi siempre y (5)
siempre, en la pregunta niamero 4.

o ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO: Acciones encaminadas
a actuar ante el estrés. Se registran por una escala tipo Likert donde
(1) es nunca, (2) rara vez, (3) algunas veces, (4) casi siempre y (5)

siempre, en la pregunta numero 5.
7.6 Método de recoleccion de la informacion

Para la recoleccion de la informacion se utilizo la técnica encuesta,
autoadministrada (se le entregd la encuesta al participante y este marco la
categoria que mejor describe su reaccion) (Imagen 5), a través del inventario
SISCO con previa autorizacion del titular de grupo.

El inventario SISCO consiste en escalamientos tipo Likert, el cual es un
método desarrollado por Rensis Likert en 1931, y consiste en un conjunto de
afirmaciones o juicios, ante los cuales se solicita la reaccion u opinion de los
participantes eligiendo uno de los puntos de la escala. El numero de
categorias de respuesta debe ser igual para todas las afirmaciones,
respetando el mismo orden o jerarquia de las opciones. Las afirmaciones
tienen una direccion, puede ser favorable o positiva y desfavorable o
negativa. Si la afirmacion es positiva, significa que califica favorablemente el
objeto de actitud, de este modo cuanto mas de acuerdo estén los
participantes, su actitud sera favorable. Si la afirmacion es negativa, significa
que califica desfavorablemente al objeto de actitud, por cual, entre mas de
acuerdo estén los sujetos con la afirmacion su actitud es menos favorable o

mas desfavorable.38

32



Universidad Nacional Auténoma de México @ e W
UNAM

Facultad de Odontologia 1904

Imagen 5. Encuesta auto administrada.
Fuente: Directa

7.7 Recursos

7.7.1 Recursos humanos

e Tutora: Mtra. Leonor Ochoa Garcia
e Asesora: Esp. Daniela Carmona Ruiz
e Tesista: Brenda Patricia Cervantes Garrido

e 294 estudiantes de segundo afio de la Facultad de Odontologia de la
UNAM.

7.7.2 Recursos materiales

e Inventario SISCO impreso.

e Computadora
7.8 Analisis estadistico

e El analisis de datos se realizo haciendo uso del paquete estadistico
SPSS IBM version 23 demo.

e El analisis descriptivo de los datos se realizo a través de tablas.
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7.9 Consideraciones éticas

El presente trabajo se apegd a los principios de Helsinki vertidos en el
reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Investigacion para la
Salud, titulo segundo de los aspectos éticos de la investigacion en seres
humanos, capitulo 1, articulo 17, inciso 1, investigacion sin riesgo; teniendo
en cuenta el compromiso voluntario, el manejo confidencial de la informacion

y la utilizacién de la misma para fines exclusivos de la investigacion.3?
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8. RESULTADOS

El inventario SISCO fue aplicado a 294 estudiantes inscritos en segundo afio
de la carrera de cirujano dentista de la Facultad de Odontologia de la
Universidad Nacional Autbnoma de México, de los cuales 44.2% (n=130)
fueron del turno matutino y 55.8% (n=164) del turno vespertino. la edad
promedio en el turno matutino fue de 19.88 afost1.24 afios y en el turno
vespertino la edad promedio fue de 20.08 afios+1.19 afios, el promedio de
edad general fue de 19.99 afost1.22 afios. No se observaron diferencias
estadisticas significativas en la distribucion de la edad por turno escolar
(tabla 1). La edad minima fue de 18 afios y la maxima de 27 afios, con un

rango de 9 afios.

Tabla 1. Promedio de edad de los estudiantes inscritos en segundo afio

Turno Media n DE.
escolar

Matutino 19.88 130 1.24
Vespertino 20.08 164 1.19
Total 19.99 294 1.22

Fuente: Directa t-student=0.032, p=0.85

En cuanto al género, predomind el femenino con 66.7% (n=196), mientras
que el 33.3 % (n=98) fueron de género masculino, no se observaron
diferencias estadisticas significativas en cuanto a la distribucion del género

por turno escolar (tabla 2).
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Tabla 2. Distribucion porcentual por género de alumnos inscritos en segundo afio.

=¥

Turno escolar

Género Total
Femenino Masculino
N % n % n %
Matutino 82 63.1 48 36.9 130 100.0
Vespertino 114 69.5 50 30.5 164 100.0
Total 196 66.7 98 333 294 100.0

Fuente: Directa X?>=1.35, p=0.24

En cuanto al item nimero uno del inventario SISCO, “Durante el transcurso
de este semestre ¢ has tenido momentos de preocupacién o nerviosismo?”, el
98.3% (n=289) de los participantes eligié una respuesta afirmativa. Por turno
escolar se observé que, el 100% (n=130) de los estudiantes del turno
matutino colocd una respuesta afirmativa, mientras que, en el turno
vespertino fue el 97% (n=159), encontrandose diferencias estadisticas en
cuanto a la distribucion por turno escolar (X?=4.032, p=0.045) (tabla 3).

En la tabla 4 se muestra, que el nivel de preocupacién o nerviosismo con
mayor frecuencia por los estudiantes en ambos turnos fue el nivel 4 con
39.4% (n=114), seguido del nivel 3 con 32.2% (n=93), con un promedio
general de 3.83, en una escala del 1 al 5, no observandose diferencias
estadisticas significativas en cuanto al nivel de preocupacion o nerviosismo

por turno escolar.

Tabla 3. Distribucién porcentual por turno escolar, Durante el transcurso de este semestre ¢has
tenido momentos de preocupacion o nerviosismo

Turno escolar ¢ Has tenido momentos de preocupacion o nerviosismo? Total
Si No
n % N % n %
Matutino 130 100.0 0 0.0 130 100.0
Vespertino 159 97.0 5 3.0 164 100.0
Total 289 98.3 5 1.7 294 100.0

Fuente: Directa X?>=4.03, p=0.04
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Tabla 4. Nivel de preocupacioén o nerviosismo

Nivel de preocupacion o nerviosismo Total

1 2 3 4 5
turno

escolar n % n % n % n % n % N %
matutino 0| 00 7 | 54 | 36 | 277 54 | 415 | 33 | 254 | 130 | 100.0

vespertino 1 0.6 4 2.5 57 35.8 60 37.7 37 23.3 159 100.0

Total 1 0.3 11 3.8 93 32.2 114 394 70 24.2 289 100.0
Fuente: Directa X?=4.23, p=0.37

La tabla 5 muestra diferentes estresores; los que se encontraron con mayor
frecuencia dentro de la casilla “casi siempe” fueron:

“Las evaluaciones de los profesores” en 43.9% (n=127) de los estudiantes,
no observandose diferencias estadisticas significativas en la distribucion por
turno escolar (X?=0.88, p=0.82); seguido de “la sobrecarga de tareas y
trabajos escolares” con 39.4% (n=114),y el ‘tiempo limitado para hacer el
trabajo” con 33.6% (n=97), en dénde se observaron diferencias estadisticas
en cuanto a la distribucién por turno escolar (X?=12.56, p=0.014) y (X?=13.04,
p=0.011) respectivamente.

“La sobecarga de tareas y trabajos escolares” tuvo mayor frecuencia en
estudiantes del turno matutino con 46.2% (n=60) que en estudiantes del
turno vespertino 34.0% (n=54), mientras que, “tiempo limitado para hacer el
trabajo” tuvo mayor frecuencia en estudiantes del turno matutino con un
36.9% (n=48) que en estudiantes del turno vespertino 30.8% (n=49) (Tabla
5).

Por otra parte en la casilla “algunas veces”, los estresores sefialados con
mayor frecuencia fueron:

“El tipo de trabajo que te piden los profesores” con 42.2% (n=122) de los
estudiantes, seguido de no entender los ‘temas que se abordan en clase”
con 41.2% (n=119), “la personalidad y el caracter del profesor” con 37.7%
(n=109) y “participacion de clase con 33.6% (n=97). No se observaron

diferencias estadisticas significativas en cuanto a la distribucién por turno
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escolar (X?=4.11, p=0.39), (X?=3.50 p=0.47), (X°=8.35, p=0.07) y (X?=2.42,
p=0.65) respectivamente (tabla 5).

En cuanto a la casilla “rara vez” se encontré que, “la competencia con los
compafieros de grupo” tuvo un 31.5% (n=91) donde se observaron
diferencias estadisticas en cuanto a la distribucién por turno escolar
(X?=10.12, p=0.03), teniendo una mayor frecuencia 32.7% (n=52) en los
estudiantes del turno vespertino que los estudiantes del turno matutino 30%
(n=39) (tabla 5).
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Tabla 5. Estresores

La competencia con los compafieros de grupo*
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Turno escolar Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre
n % n % n % n % n %
matutino 9 6.9 39 30.0 44 33.8 28 215 10 7.7
Vespertino 29 18.2 52 32.7 44 27.7 27 17.0 7 4.4
Total 38 13.1 91 315 88 304 55 19.0 17 5.9
Sobrecarga de tareas y trabajos escolares *
Turno escolar Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre
n % n % n % n % n %
matutino 0 0.0 2 1.5 37 28.5 60 46.2 31 23.8
Vespertino 2 1.3 8 5.0 68 42.8 54 34.0 27 17.0
Total 2 0.7 10 35 105 36.3 114 39.4 58 20.1
Personalidad y el caracter del profesor
Turno escolar Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre
n % n % n % n % n %
Matutino 0 0.0 23 17.7 47 36.2 37 28.5 23 17.7
Vespertino 2 1.3 13 8.2 62 39.0 57 35.8 25 15.7
Total 2 0.7 36 12.5 109 37.7 94 325 48 16.6
Las evaluaciones de los profesores (examenes, ensayos, trabajos de investigacion, etc.)
Turno escolar Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre
n % n % n % n % N %
Matutino 0 0 7 54 22 16.9 56 43.1 45 34.6
Vespertino 0 0 8 5.0 32 20.1 71 44.7 48 30.2
Total 0 0 15 5.2 54 18.7 127 43.9 93 32.2
El tipo de trabajo que te piden los profesores (consulta de temas, fichas de trabajo, ensayos, mapas
conceptuales, etc.)
Turno escolar Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre
N % n % n % n % N %
Matutino 0 0.0 14 10.8 60 46.2 38 29.2 18 13.8
vespertino 2 1.3 26 16.4 62 39.0 47 29.6 22 13.8
Total 2 0.7 40 13.8 122 42.2 85 294 40 13.8
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No entender los temas que se abordan en la clase
Turno escolar Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre
n % n % n % n % N %
Matutino 2 15 29 22.3 50 38.5 29 22.3 20 154
vespertino 7 4.4 34 21.4 69 43.4 27 17.0 22 13.8
Total 9 3.1 63 21.8 119 41.2 56 19.4 42 14.5
Participacién en clase (responder a preguntar, exposiciones, etc.)
Turno escolar Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre
n % n % n % n % N %
Matutino 8 6.2 38 29.2 47 36.2 23 17.7 14 10.8
vespertino 13 8.2 49 30.8 50 314 35 22.0 12 7.5
Total 21 7.3 87 30.1 97 33.6 58 20.1 26 9.0
Tiempo limitado para hacer el trabajo*
Turno escolar Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre
n % n % n % n % N %
Matutino 1 0.8 5 3.8 32 24.6 48 36.9 44 33.8
vespertino 6 3.8 22 13.8 42 26.4 49 30.8 40 25.2
Total 7 2.4 27 9.3 74 25.6 97 33.6 84 29.1

Fuente: Directa X?, p<0.05 *

En la tabla 6 se pueden observar las reacciones fisicas, psicolégicas y
comportamentales; donde las principales reacciones fisicas sefialadas con
mayor frecuencia en la casilla de “casi siempre”, fueron “somnolencia o
mayor necesidad de dormir” y “fatiga crénica” con 31.1% (n=90). No se
observaron diferencias estadisticas significativas en cuanto a la distribucién
por turno escolar (X?=7.68, p=0.104) y (X?=6.62, p=0.15) respectivamente.

En cuanto a la casilla “algunas veces” las reacciones fisicas mas frecuentes,
fueron “trastornos en el suefio” con 41.2% (n= 119), observando diferencias
estadisticas en cuanto a la distribucién por turno escolar (X?=12.25, p=0.01),
en donde el turno vespertino presentd un 48.4% (n=77), mientras que el

k24

turno matutino un 32.3% (n=42); seguido de “dolores de cabeza o migrafias
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con 35.6% (n=103) y “problemas de digestion, dolor abdominal o diarrea” con

27.7% (n=80), en las cuales no se observaron diferencias estadisticas
significativas en cuanto a la distribucién por turno escolar (X?=1.55, p=0.81) y
(X?=5.72, p=0.22) respectivamente (tabla 6).

Dentro de la casilla “rara vez”, la reaccion fisica con mayor frecuencia fue
“‘Rascarse, morderse las ufias, frotarse, etc” con un 23.9% (n=69), no
observandose diferencias significativas en cuanto a la distribucion por turno
(X?=7.68, p=0.10) (tabla 6).

Las reacciones psicoldgicas fueron sefialadas con mayor frecuencia en la
casilla “algunas veces” donde “Inquietud y problemas de concentracion”
presentd 40.1% (n=116), “ansiedad, angustia o desesperacion” un 35.3%
(n=102), “sentimientos de depresion y tristeza” con 33.9% (n=98) y
“sentimiento de agresividad o aumento de la irritabilidad” 31.1% (n=90%). No
se observaron diferencias estadisticas significativas en cuanto a la
distribucién por turno escolar (X?=0.34, p=0.98), (X?=4.39, p=0.35), (X?=5.74,
p=0.21), (X?=7.27, p=0.12) y (X?=9.36, p=0.05) respectivamente (tabla 6).

En cuanto a las reacciones comportamentales, las que fueron marcadas con
mayor frecuencia en la casilla “algunas veces” fueron: “desgano para realizar
las labores escolares” con el 50.5% (n=146), seguido de “aumento o
reduccion del consumo de alimentos” con 30.8% (n=89); mientras que, en la
casilla “rara vez” fueron marcadas con mayor porcentaje las reacciones de
“aislamiento de los demas” con 35.6% (n=103) y “conflictos o tendencia a
polemizar o discutir” con 32.9% (n=95) de los particpantes. No se
encontraron diferencias estadisticas significativas en cuanto a la distribucion
por turno escolar (X?=1.42, p=0.84), (X?=2.55, p=0.63), (X?=4.89, p=0.29) y
(X?=6.20, p=0.18) respectivamente (tabla 6).
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Tabla 6. Reacciones fisicas, psicoldgicas y comportamentales

REACCIONES FiSICAS

Trastornos en el suefio (insomnio o pesadillas) *

Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre

n % n % n % n %
17 13.1 39 30.0 42 32.3 26 20.0
17 10.7 47 29.6 77 48.4 14 8.8
34 11.8 86 29.8 119 41.2 40 13.8

Fatiga crénica (cansancio permanente)
Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre

n % n % n % n %
4 31 18 13.8 40 30.8 44 33.8
14 8.8 28 17.6 51 32.1 46 28.9
18 6.2 46 15.9 91 315 90 31.1

Dolores de cabeza o migrafas
Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre
n % n % n % n %
19 14.6 35 26.9 43 33.1 21 16.2
18 11.3 43 27.0 60 37.7 27 17.0
37 12.8 78 27.0 103 35.6 48 16.6
Problemas de digestion, dolor abdominal o diarrea
Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre
n % n % n % n %
26 20.0 36 27.7 36 27.7 19 14.6
46 28.9 41 25.8 44 27.7 21 13.2
72 24.9 77 26.6 80 21.7 40 13.8
Rascarse, morderse las ufias, frotarse, etc.
Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre
n % n % n % n %
27 20.8 29 22.3 22 16.9 26 20.0
38 23.9 40 25.2 31 195 33 20.8
65 225 69 23.9 53 18.3 59 20.4
Somnolencia o mayor necesidad de dormir

Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre
n % n % n % n %
6 4.6 7 54 28 215 44 33.8
7 4.4 18 11.3 48 30.2 46 28.9

1904

Siempre

n %
6 4.6
4 2.5
10 35

Siempre

n %
24 18.5
20 12.6
44 15.2
Siempre
n %
12 9.2
11 6.9
23 8.0
Siempre
n %
13 10.0
7 4.4
20 6.9
Siempre
n %
26 20.0
17 10.7
43 14.9
Siempre
n %
45 34.6
40 25.2
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13 4.5 25 8.7 76 26.3 90 31.1 85 29.4

Total
REACCIONES PSICOLOGICAS
Inquietud (incapacidad de relajarse y estar tranquilo)

Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre
Turno escolar n % n % n % n % n %

3 2.3 25 19.2 54 41.5 37 28.5 11 8.5
matutino

5 3.1 32 20.1 62 39.0 46 28.9 14 8.8
vespertino

8 2.8 57 19.7 116 40.1 83 28.7 25 8.7
Total

Sentimientos de depresion y tristeza (decaido)

Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre
Turno escolar n % n % n % n % n %

12 9.2 22 16.9 40 30.8 38 29.2 18 13.8
matutino

17 10.7 39 245 58 36.5 31 19.5 14 8.8
vespertino

29 10.0 61 211 98 33.9 69 23.9 32 1.1
Total

Ansiedad, angustia o desesperacion

Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre
Turno escolar n % n % n % n % n %

6 4.6 18 13.8 39 30.0 51 39.2 16 12.3
matutino

6 3.8 29 18.2 63 39.6 45 28.3 16 10.1
vespertino

12 4.2 47 16.3 102 35.3 96 33.2 32 1.1
Total

Problemas de concentracién

Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre
Turno escolar n % n % n % n % n %

5 3.8 25 19.2 52 40.0 29 22.3 19 14.6
matutino

5 3.1 38 23.9 64 40.3 40 25.2 12 7.5
vespertino

10 35 63 21.8 116 40.1 69 23.9 31 10.7
Total

Sentimiento de agresividad o aumento de la irritabilidad

Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre
Turno escolar n % n % n % n % n %

15 115 27 20.8 39 30.0 33 25.4 16 12.3
matutino

25 15.7 45 28.3 51 32.1 31 195 7 4.4
vespertino

40 13.8 72 24.9 90 31.1 64 22.1 23 8.0
Total

REACCIONES COMPORTAMENTALES
Conflictos o tendencia a polemizar o discutir

Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre
Turno escolar n % n % n % n % n %

19 14.6 45 34.6 40 30.8 19 14.6 7 5.4
matutino

40 25.2 50 31.4 48 30.2 16 10.1 5 3.1
vespertino

59 20.4 95 32.9 88 30.4 35 121 12 4.2
Total

Aislamiento de los demas

Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre

Turno escolar n % n % n n % n % n

43



Universidad Nacional Auténoma de México lf@ - ﬁ
Facultad de Odontologia \l “oos
]

37 28.5 47 36.2 23 17.7 19 14.6 4 3.1
matutino

45 28.3 56 35.2 41 25.8 13 8.2 4 25
vespertino

82 28.4 103 35.6 64 22.1 32 111 8 2.8
Total

Desgano pararealizar las labores escolares

Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre
Turno escolar n % n % n % n % n %

8 6.2 23 17.7 70 53.8 23 17.7 6 4.6
matutino

11 6.9 32 20.1 76 47.8 34 21.4 6 3.8
vespertino

19 6.6 55 19.0 146 50.5 57 19.7 12 4.2
Total

Aumento o reduccion del consumo de alimentos

Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre
Turno escolar n % n % n % n % n %

14 10.8 30 23.1 42 32.3 26 20.0 18 13.8
matutino

27 17.0 31 19.5 47 29.6 32 20.1 22 13.8
vespertino

41 14.2 61 21.1 89 30.8 58 20.1 40 13.8
Total

Fuente: Directa *X?,p<0.05

En la tabla 7 se muestran las estrategias de afrontamiento, en donde la

mayoria se ubica en “algunas veces” “busqueda de informacién sobre la
situacion” con 39.4% (n=114), “elaboracion de un plan y ejecucion de sus
tareas” con 39.1% (n=113), “habilidad asertiva” con 36.3% (n=105),
“ventilacion y confidencias” con 33.2% (n=96). No se observaron diferencias
estadisticas significativas en cuanto a la distribuciobn por turno escolar
(X?=2.04, p=0.72), (X?=3.78, p=0.58), (X°=6.81, p=0.14) y (X?=5.62, p=0.22)
respectivamente.

En cuanto a la casilla “rara vez” fue marcada con mayor frecuencia la
estrategia “elogios a si mismo” por 31.5% (n=91) de los estudiantes. No se
observaron diferencias estadisticas significativas en cuanto a la distribucion
por turno escolar (X?=5.04, p=0.28) (tabla 7).

La religiosidad fue marcada con mayor frecuencia en la casilla “nunca” por el
55.7% (n=161), no observandose diferencias estadisticas significativas en

cuanto a la distribucién por turno escolar (X?=0.41, p=0.98) (tabla 7).
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Tabla 7. Estrategias de afrontamiento

Habilidad asertiva (defender nuestras preferencias, ideas o sentimientos sin dafiar a otros)

Turno escolar

matutino

vespertino

Total

Turno escolar

matutino
vespertino

Total

Turno escolar
matutino
vespertino

Total

Turno escolar
matutino
vespertino

Total

Turno escolar
matutino
vespertino

Total

Turno escolar
matutino

vespertino

Nunca

n %
10 7.7
11 6.9
21 7.3

Rara vez
n %
21 16.2
25 15.7
46 15.9

Algunas veces

n %
42 32.3
63 39.6
105 36.3

Casi siempre

n %
51 39.2
44 27.7
95 32.9

Elaboracion de un plan y ejecucion de sus tareas

Nunca
n %
1 0.8
5 3.1
6 2.1
Nunca
n %
13 10.0
22 13.8
35 12.1

Rara vez
n %
19 14.6
28 17.6
47 16.3

Algunas veces

n %
52 40.0
61 38.4
113 39.1

Elogios a si mismo

Rara vez

n %
37 28.5
54 34.0
91 31.5

Algunas veces

n %

38 29.2
49 30.8
87 30.1

Casi siempre
n %
44 33.8
51 32.1
95 32.9

Casi siempre

n %

29 22.3
25 15.7
54 18.7

Lareligiosidad (oraciones o asistencia a misa)

Rara vez

n %
34 26.2
37 23.3
71 24.6

Algunas veces

n %
13 10.0
15 9.4
28 9.7

Casi siempre

n %

9 6.9
11 6.9
20 6.9

Blsqueda de informacién sobre la situacion

Nunca

n %
70 53.8
91 57.2
161 55.7
Nunca

n %
15 115
20 12.6
35 12.1

Rara vez

n %
29 22.3
34 21.4
63 21.8

Algunas veces

n %

52 40.0
62 39.0
114 39.4

Casi siempre

n %

29 22.3
31 19.5
60 20.8

Ventilacion y confidencias (verbalizacién de la situacion)

Nunca

n %
16 12.3
10 6.3

Rara vez

n %
30 23.1
38 23.9

Algunas veces

n %
36 27.7
60 37.7

Casi siempre

n %
29 22.3
32 20.1

Siempre
n %
6 4.6
16 10.1
22 7.6
Siempre
n %
13 10.0
14 8.8
27 9.3
Siempre
n %
13 10.0
9 5.7
22 7.6
Siempre
n %
4 3.1
5 3.1
9 3.1
Siempre
n %
5 3.8
12 7.5
17 5.9
Siempre
n %
19 14.6
19 11.9
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26 9.0 68 235 96 332 61 211 38

Total
Fuente: Directa *X?, p<0.05
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9. DISCUSION

En el presente estudio la prevalencia de estrés (preocupacion o nerviosismo)
fue de 98.3% en los estudiantes, resultado aproximado al encontrado en el
estudio de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional mayor de
San Marcos, Perl, en 2014, en donde la prevalencia de estrés fue de
100%.36

Cabe sefalar que, la prevalencia de estrés, en este estudio fue mayor en el
turno matutino (100%) que en el vespertino (97%) lo que se puede deber a la
mayor “sobrecarga de tareas y trabajos escolares” en el turno matutino (46%)
qgue en el turno vespertino (34%) y al “tiempo limitado para hacer el trabajo”,
con mayor frecuencia en el turno matutino (36%) que en el turno vespertino
(30%).

El promedio del nivel de intensidad obtenido en este estudio fue 3.83, en una
escala del 1 al 5 resultado cercano a los estudios de Picasso Pozo y cols.3” y
Evaristo Chiyong y cols.® en donde obtuvieron un promedio de 3.35 y 3.5
respectivamente.

Al examinar las situaciones generadoras de estrés (estresores), se evidencio
qgue, se presenta con mayor frecuencia en este estudio en la categoria “casi
siempre” son, “las evaluaciones de los profesores” (43.9%) que coincide con
el estudio realizado por Diaz, Arrieta y Gonzalez, en 2011.

En cuanto a las reacciones fisicas se obtuvo que, la reaccién principal fue “la
somnolencia o mayor necesidad de dormir”y fatica cronica con 31.1% de los
estudiantes encuestados dentro de la casilla “casi siempre, resultado que
coincide con el estudio realizado en Cartagena en 20112, en la Universidad
Nacional Mayor de San Marcos, Per en 20143 y en la Universidad de San
Martin Porres, Perd en 2016.37

Las principales estrategias de afrontamiento fueron seleccionadas con mayor
frecuencia dentro de la casilla de “algunas veces”, lo que probablemente se

deba a la capacidad de los estudiantes de buscar diferentes estrategias de
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afrontamiento, cuando alguna resulta ineficaz, sin embargo dentro de esta
categoria o casilla “la busqueda de informacién sobre la situacion” con
39.4%, tuvo una mayor frecuencia, lo que difiere con el estudio realizado en
la Universidad Nacional Mayor de San Marcos Pert en 20143 en donde la
estrategia de afrontamiento con mayor frecuencia “habilidad asertiva” se
reporta dentro de la casilla “casi siempre”; en contraste con el estudio
realizado en Cartagena en 2011, donde reportan la religiosidad como la
estrategia de afrontamiento mas utilizada®?, esto se puede deber a la

influencia y las diferentes creencias de cada personay pais.
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10. CONCLUSIONES

En base al analisis de datos realizado en el presente estudio, se puede
concluir que, en los estudiantes de segundo afio de la Facultad de
Odontologia de la Universidad Nacional Autonoma de México, los principales
efectos fisicos, psicolégicos y comportamentales fueron la somnolencia o
mayor necesidad de dormir y la fatiga cronica con 31%.

La prevalencia de estrés fue de 98%, observandose diferencias significativas
por turno escolar, en donde el turno matutino presenté una prevalencia del
100% vy el turno vespertino presentd una prevalencia de 97%. Teniendo un
nivel de intensidad promedio de 3.83 y presentandose con mayor frecuencia
(39%) el nivel 4 al estrés percibido entre los estudiantes de ambos turnos, es
decir, se presentan algunos efectos o sintomas a nivel fisico.

El estresor mas comdn que se pudo indentificar, fue “casi siempre” “las
evaluaciones de los profesores” en 44% de los estudiantes; “la busqueda de
informacion sobre la situacion” fue la estrategia de afrontamiento mas
utilizada “algunas veces” en 39% de los participantes.

Se encontraron diferencias estadisticas en la “sobrecarga de tareas y
trabajos escolares” con mayor porcentaje en el turno matutino (46%) que en
el turno vespertino con (34%) asi como, “tiempo limitado para hacer el
trabajo”, con mayor frecuencia en el turno matutino (36%) que en el turno
vespertino (30%).

Asi mismo, se observaron diferencias estadisticas en cuanto a la distribucion
de reacciones fisicas por turno escolar en “los trastornos en el suefio”
teniendo mayor frecuencia en el turno matutino con 35% que en el turno
vespertino con 25%.

Por ultimo, de acuerdo a los resultados obtenidos en esta investigacion se

sugiere orientar a los estudiantes en el manejo de estrés de académico.
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12. ANEXOS

Anexo 1. Solicitud de investigacion

FACULTAD DE ODONTOLOGIA
COORDINACION DE SEMINARIO DE
TITULACION

ASUNTO: Solicitud de investigacion

Profesor
Facultad de Odontologia

Presente

Dentro de las opciones de fitulacion de la Facultad de Odontologia, UNAM; se
encuentra el Seminario de titulacién, en este sentido la alumna Cervantes Garrido
Brenda Patricia con nUmero de cuenta 310014533 adscrita al seminario de
titulacién de Odontologia Comunitaria, estd interesada en realizar su trabajo de

investigacién para lograr el grado de Cirvjana Dentista.

El apoyo que le solicitamos es faciidad para que a sus alumnos de cuarto
semestre de la carrera de Cirujano Dentista les sea aplicado el inventario SISCO
que tiene como objetivo de medir los efectos fisicos, psicolégicos y
comportamentales mds comunes del estrés, asi como las causas y las estrategias
de afrontamiento mas utilizadas para el mismo. Dicho cuestionario se aplica de

manera directa y se requiere de un tiempo méximo de 10 minutos.

Agradecemos de antemano su disposicién y sin otro particular, envio a usted un

cordial saludo.

Atentamente

“POR MI RAZA HABLARA EL ESPIRITU"

Ciudad Universitaria, D.F., a 16 de febrero de 2018.
LA COODINADORA

MTRA. MARIA LUISA CERVANTES ESPINOSA
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“Efectos del estrés en estudiantes de segundo afio de la F.O. UNAM.”

Folio:
Inventario SISCO

El presente cuestionario tiene como objetivo central reconocer las caracteristicas del estrés que suele acompaiiar a los
estudiantes de educacion media superior, superior y de postgrado durante sus estudios. La sinceridad con que
respondan seré de gran utilidad para la investigacion. La informacién que se proporcione sera totalmente confidencial
y solo se manejaran resultados globales. La respuesta a este cuestionario es voluntaria por lo que usted estd en su
derecho de contestarlo o no contestarlo.

FECHA:
EDAD:
GENERO: F/M

1.- Durante el transcurso de este semestre jhas tenido momentos de preocupacion o nerviosismo?
O s
O No

En caso de seleccionar la alternativa “no”, el cuestionario se da por concluido, en caso de seleccionar la
alternativa “si”, pasar a la pregunta niimero dos y continuar con el resto de las preguntas.

2.- Con la idea de obtener mayor precision y utilizando una escala del 1 al 5 sefiala tu nivel de preocupacion o
nerviosismo, donde (1) es poco y (5) mucho.

1 2 3 4 S

3.- En una escala del (1) al (5) donde (1) es nunca, (2) es rara vez, (3) es algunas veces, (4) es casi siempre y (5) es
siempre, sefiala con qué frecuencia te inquietaron las siguientes situaciones:

(&) (2) 3 ) (5)
Nunca | Rara | Algunas Casi Siempre
vez veces siempre

La competencia con los compaiieros del grupo

Sobrecarga de tareas y trabajos escolares

La personalidad y el caracter del profesor

Las evaluaciones de los profesores (examenes, ensayos, trabajos
de investigacion, etc.)

El tipo de trabajo que te piden los profesores (consulta de temas,
fichas de trabajo, ensayos, mapas conceptuales, etc.) ;

No entender los temas que se abordan en la clase

Participacion en clase (responder a preguntas, exposiciones, etc.)
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Tiempo limitado para hacer el trabajo

Otra
(Especifique)

4.- En una escala del (1) al (5) donde (1) es nunca, (2) es rara vez, (3) es algunas veces, (4) es casi siempre y (5) es
siempre, sefiala con qué frecuencia tuviste las siguientes reacciones fisicas, psicolégicas y comportamentales cuando
estabas preocupado o nervioso.

Reacciones fisicas

(1) 2 3) (C)) (5)
Nunca | Raravez Algunas Casi siempre | Siempre
veces

Trastornos en el suefio (insomnio o pesadillas)

Fatiga cronica (cansancio permanente)

Dolores de cabeza o migraiias

Problemas de digestion, dolor abdominal o diarrea

Rascarse, morderse las uiias, frotarse, etc.

Somnolencia o mayor necesidad de dormir

Reacciones psicologicas

(1) (2 (3) “4) (5)
Nunca | Raravez Algunas Casi siempre | Siempre
veces

Inquietud (incapacidad de relajarse y estar tranquilo)

Sentimientos de depresion y tristeza (decaido)

Ansiedad, angustia o desesperacion.

Problemas de concentracion

Sentimiento de agresividad o aumento de la irritabilidad

Reacciones comportamentales

(1) () 3) 4) (5)
Nunca | Rara vez Algunas | Casisiempre | Siempre
veces

Conflictos o tendencia polemizar o discutir

Aislamiento de los demas
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Desgano para realizar las labores escolares

Aumento o reduccién del consumo de alimentos

Otras (especifique)

(1) (2 (3) “) (%)
Nunca | Rara vez Algunas Casi siempre | Siempre
veces

5.- En una escala del (1) al (5) donde (1) es nunca, (2) es rara vez, (3) es algunas veces, (4) es casi siempre y (5) es
siempre, sefiala con qué frecuencia utilizaste las siguientes estrategias para enfrentar la situacion que te causaba la
preocupacion o el nerviosismo.

Q)] 2 3) “4) (5)
Nunca Rara Algunas Casi Siempre
vez veces siempre

Habilidad asertiva (defender nuestras preferencias ideas o
sentimientos sin dafiar a otros)

Elaboracion de un plan y ejecucion de sus tareas

Elogios a si mismo

La religiosidad (oraciones o asistencia a misa)

Busqueda de informacion sobre la situacion

Ventilacién y confidencias (verbalizacion de la situacion
que preocupa)

Otra

(Especifique)
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